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【摘要 】 背景 ”衰弱 会 增加 老年 人 健康 相关 负面 结果 的 风险 ， 蛋 白质 补充 可 能 是 一 个 有 效 改善 衰弱 的 途径 ， 但 
目前 关于 蛋白质 补充 对 衰弱 的 影响 尚 有 分 歧 。 目 的 ”系统 评价 蛋白 质 补充 对 衰弱 老年 人 肌肉 质量 、 力 量 和 身体 功 
能 的 影响 。 方 法 ”全面 系统 检索 中 国 知 网 、 万 方 、 维 普 、PubMed、Web of Science, Embase, Cochrane Library, 
CINAHL, Medline 各 数据 库 自 建 库 至 2022 年 6 月 发 表 的 蛋白 质 补充 对 衰弱 老年 人 肌肉 质量 力量 、 身 体 功 能 等 方 丰 
影响 的 随机 对 照 试 验 。 算 选 文献 ， 对 符合 纳 排 标准 的 文献 进行 质量 评价 、 数 据 提取 ， 并 采用 Review Manger 5.4 H 
ÍT Meta 分 析 。 结 果 ”最终 纳入 12 篇 文献 ， 共 833 例 老年 人 ， 其 中 蛋白 补充 组 422 例 ， 对 照 组 411 ffl. Meta 分 析 
结果 显示 ， 蛋 白质 补充 可 以 提高 步行 速度 (MD=0.03, 95%CI0.00~0.06, P=0.05) ， 但 在 改善 肌肉 质量 (四 歧 瘦 体 组 织 )、 
肌肉 力量 (握力 ) 、 其 他 身体 功能 [平衡 能 力 、 站 立行 走 试验 、 简 易 体 能 状况 量 表 (SPPB) ] 和 衰弱 评分 方面 未 显示 明 
显 优 势 ， 合 并 效应 无 统计 学 意义 (P>0.05)。 结 论 ”蛋白质 补 充 可 以 提高 衰弱 老年 人 的 步行 速度 ， 但 在 改善 其 肌肉 质 
量力 量 、 其 他 身体 功能 方面 未 显示 明显 优势 。 仍 需要 更 多 大 样本 、 更 长 干预 时 间 的 深入 研究 进行 验证 。 
【关键 词 】 衰 弱 ， 蛋白质， 老年 人 ; 肌肉 质量 ， 肌 肉 力量， 身体 功能 ，meta 分 析 
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Effects of protein supplementation on muscle mass, strength, and physical 


function in frail older adults: a Meta-analysis 
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[Abstract] Background Frailty can increase the risk of negative health-related outcomes in older adults, and protein 
supplementation may be an effective way to improve frailty, but there is disagreement about the effects of protein 
supplementation on frailty. Objective To systematically evaluate the effects of protein supplementation on muscle mass, 
strength, and physical function in frail older adults. Methods PubMed, Embase, Web of Science, Cochrane Library, 
CINAHL, Medline, China Knowledge Network, Wanfang, and Wipu databases were retrieved by computer for randomized 
controlled trials of the effects of protein supplementation on muscle mass, strength and physical function in frail older adults 
published from the establishment of the database to June 2022. The literature was independently screened and quality 
evaluated by 2 researchers based on inclusion and exclusion criteria, and data were extracted and Meta-analysis was performed 
using Review Manger 5.4. Results A total of 12 articles were included, with a total of 833 patients(422 in the protein 
supplementation group and 411 in the control group). Meta-analysis results showed that protein supplementation improved 
walking speed (MD=0.03, 95% CI0.00-0.06, P=0.05), but had no significant advantages in improving muscle mass 
(appendicular lean mass ALM), muscle strength (grip strength), other physical functions [balance test, time up to go test, 
Short Physical Performance Battery(SPPB) ] and frailty scores, and the combined effect was not statistically significant 
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(P>0.05). Conclusion Protein supplementation may improve walking speed in frail older adults, but it did not show a 
significant advantage in improving their muscle mass , muscle strength and other physical functions. More studies with 
larger samples and longer duration of intervention are still needed for validation. 

[Key words] frailty; protein; elderly; muscle mass; muscle strength; physical function; meta-analysis 


Bi zi 
《健康 中 国 2030” 规 划 纲 要 》 指 出 要 加 强 重点 人 群 的 健康 服务 ， 做 到 全 方位 、 全 生命 周期 保障 全 民 健 康 ， 
“突出 解决 好 妇女 儿童 、 老 年 人 、 残 疾 人 、 低 收入 人 群 等 重点 人 群 的 健康 问题 ”"。 近 年 来 , 我 国 现代 化 进程 加 快 ， 
人 口 老 龄 化 日 益 严重 , 60 岁 及 以 上 人 口 达 2.64 亿 ， 约 占 总 人 口 18.7%”， 群 体 庞大 。 由 此 可 知 ， 实 现 “ 健 康 中 国 
2030” 的 重点 之 一 就 是 关注 老年 人 的 健康 问题 。 老 年 人 因为 年 龄 的 增长 ， 常 常会 出 现 体重 下 降 、 疲 劳 、 腿 脚 无 力 
等 衰弱 方面 的 健康 问题 。 衰 弱 (Frailty) 是 指 机 体 多 系统 功能 失调 、 生 理 储备 降低 、 易 损 性 增加 及 抗 应 激 能 力 减弱 的 
多 维度 老年 综合 征 ”。 调 查 显示 ， 我 国 社区 60 岁 及 以 上 的 老年 人 衰弱 发 生 率 约 为 10%", 住院 老年 人 约 30%”。 衰 弱 
不 仅 会 增加 与 健康 相关 的 负面 结果 的 风险 (例如 ， 跌 倒 、 功 能 下 降 、 失 能 、 死 亡 ), 同时 还 会 加 重 家 庭 与 社会 照顾 负 
担 和 医疗 资源 消耗 ”。 因 此 积极 探索 老年 衰弱 的 干预 手段 十 分 紧迫 。 营 养 被 认为 是 影响 老年 衰弱 的 关键 因素 之 一 ”， 
在 这 其 中 ， 蛋 白质 因 其 对 肌肉 质量 、 力 量 、 功 能 等 的 作用 ， 可 能 是 营养 与 衰弱 关系 背后 的 主要 内 在 推动 因素 ”。 因 
此 对 衰弱 老年 人 进行 蛋白 质 补充 可 能 是 有 益处 的 。 但 目前 关于 蛋白 质 补充 对 衰弱 老年 人 影响 的 结论 不 一 致 。 一 些 
研究 " "发现 蛋 白质 摄 入 可 以 预防 改善 衰弱 的 发 生 ， 提 高 老年 人 的 身体 功能 ;但 也 有 研究 " “指出 蛋白 质 的 摄 入 对 
T 衰弱 老年 人 没有 影响 ， 甚 至 过 多 的 蛋白 摄 入 会 加 重 老年 人 的 肾脏 负担 ， 产 生 不 良 影响 。 鉴 于 此 ， 本 研究 采用 meta 
É 分 析 的 方法 ， 全 面 客观 地 探讨 蛋白 质 的 补充 是 否 对 衰弱 老年 人 有 积极 的 影响 以 及 多 长 时 间 的 蛋白 质 补充 才 会 产生 
O 效果 ， 为 预防 保健 及 临床 实践 提供 证 据 支 持 。 
1 资料 与 方法 
) 1.1 文献 检索 
全 面 系 统 检索 中 国 知 网 、 万 方 、 维 普 、PubMed、Embase、Web of Science. The Cochrane Library, CINAHL, 
”Medline 各 数据 库 自 建 库 至 2022 年 6 月 的 相关 文献 。 采 用 MeSH 主题 词 加 自由 词 的 方式 构建 检索 式 并 进行 中 英文 
检索。 中文 检索 词 为 “衰弱 /衰弱 综合 征 ”“ 老 人 /老年 /老年 人 ”“ 蛋 白质 /氨基 酸 ”; 英文 检索 词 为 “frail 
elderly / frailty / frailty syndrome / frail*” “aged / older / elderly" “protein / amino acid / leucine / HMB / beta-hydroxy-beta- 
SN methyl butyrate”。 
c7 1.2 文献 纳入 、 排 除 标准 
>E 纳入 标准 中 研究 类 型 为 随机 对 照 研究 ， 语 种 为 中 英文 ; 包 研 究 对 象 : 年 龄 过 60 岁 ， 被 明确 的 衰弱 评估 标准 评估 为 
WY 衰弱 或 衰弱 前 期 的 老年 人 ; ” @ 干 预 措施 : 试验 组 进行 蛋白 质 补充 ， 对 照 组 给 予 安慰 剂 补充 或 者 不 进行 干预 ， 仅 维 
.三 持 其 习惯 性 生活 饮食 方式 ，@ 结 局 指标 : 至 少 包 含 肌肉 质量 (四 上 肢 瘦 体质 量 )、 肌 肉 力量 (握力 )、 身 体 功能 [ 步 速 、 
"I 平衡 测试 、 站 立行 走 试验 、 简 易 体 能 状况 量 表 (Short Physical Performance Battery, SPPB) ] 和 衰弱 评分 变量 中 的 一 个 。 
“排除 标准 重复 发 表 的 文献 ，@ 不 能 提取 相关 数据 的 研究 ， 报 道 的 统计 数据 不 完整 ， 导 致 结果 不 可 信 , 包括 未 获 
得 全 文 、 会 议 记 录 ， 文 献 评论 、 信 件 等 ;名 研究 对 象 患 有 急性 疾病 或 者 肿瘤 、 精 神 等 严重 慢性 疾病 ; 外 研 究 对 象 
正在 参与 饮食 减肥 或 其 他 干预 ; @@ 文 章 质量 差 ， 等 级 被 评 为 C 级 。 
1.3 文献 筛选 与 资料 提取 
两 名 研究 者 根据 先前 设 定 的 纳入 和 排除 标准 ， 独 立 阅 读 文 献 题目 和 摘要 ， 排 除 重复 的 文献 及 与 主题 明显 不 相 
关 的 文献 后 ， 再 进行 全 文 阅读 ， 往 选 并 确定 最 终 符 合 的 文献 。 数 据 提取 采用 独立 双 盲 的 方式 ， 研 究 者 提取 的 内 容 
包括 作者 、 年 份 、 研 究 类 型 、 研 究 对 象 一 般 情况 、 干 预 措施 及 结局 指标 (四 上肢 瘦 体 质量 、 握 力 、 步 速 、 平 衡 测试 、 
站 立行 走 试验 、SPPB 评分 、 衰 弱 评 分 )。 如 有 分 歧 ， 与 第 三 位 研究 者 讨论 决定 。 
1.4 文献 质量 评价 
两 个 研究 者 分 别 根据 Cochrane 手册 5. 1.0 版 ”的 风险 偏 倚 评 估 工 具 对 符合 的 12 篇 随机 对 照 试 验 独 立 进行 质量 
平价 ， 其 评价 内 容 包括 以 下 七 个 方面 : 随机 序列 的 产生 是 否 正确 、 分 配方 案 是 否 有 效 隐藏 、 对 研究 对 象 或 干预 者 
否 实施 盲 法 、 对 结果 测评 者 是 否 实施 盲 法 、 结 果 数 据 是 否 完整 、 研 究 报告 是 否 提示 无 选择 性 报告 结果 以 及 研究 
否 存 在 引起 偏 倚 的 其 他 因素 。 知 这 七 方面 的 评价 内 容 均 为 低 风险 偏 倚 ， 将 认为 该 篇 文献 质量 等 级 为 “A”; 若 评 
价 的 内 容 部 分 为 低 风险 偏 倚 ， 则 质量 等 级 为 “B”; 若 七 方面 全 部 为 高 度 风 险 偏 倚 ， 则 该 篇 文献 质量 等 级 为 “C”， 
需 排除 。 
1.5 数据 处 理 
以 均值 (mean, M) 土 标准 差 (standard deviation, SD) 形 式 对 所 纳入 的 研究 结局 指标 进行 数据 提取 、 整 合 分 析 。 其 
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中 有 少数 研究 ” ”结局 指标 


ChinaXiv 合 作 期 刊 


原先 采用 了 均值 (mean, M) 和 95969] fsi [X [RI (confidence interval,CD 形 式 表 示 ， 需 要 利用 以 


下 公式 “进行 数据 转化 ， 计 算得 出 标准 差 。 该 公式 中 ，n 为 样本 量 ， 分 母 中 的 € 值 可 以 在 excel 中 输入 “=tinv ( 概 
率 ， 自 由 度 ) ”获得 ， 其 中 概率 =1-0. 95 (95%CI 时 )， 自 由 度 =n-1。 


SD = 


Vn x(9596CI 上 碌 - 9596CI FR) 
2xt 


1.6 资料 分 析 方 法 
文献 的 meta 分析 采用 Revman 5.4 软件 进行 。 因 本 研究 提取 的 结局 指标 均 为 连续 性 变量 ， 若 结局 指标 采用 相同 


的 测量 方法 且 单 位 相同 ， 则 采用 均 数 差 (mean difference, MD) 进 行 数 据 合并 分 析 ; 若 结 局 指标 测量 方法 不 同 或 单位 
不 同 ， 则 采用 标准 化 均 数 差 (standard mean difference, SMD)。 此 外 ， 本 研究 的 结局 指标 分 析 都 计算 95%CI。 通 过 x2 


检验 确定 各 研究 间 的 异 质 性 (ao= 0.1), Æ2<50%, P> 0.1， 表 明 纳 入 研究 间 的 异 质 性 较 小 ， 采 用 固定 效应 模型 i 
行 分 析 ; 反之 ， 则 认为 研究 间 的 异 质 性 较 大 ， 采 用 敏感 性 分 析 查 找 异 质 性 来 源 ， 若 异 质 性 无 法 消除 ， 则 采用 随机 


效应 模型 进行 数据 分 析 。P 志 0. 05 为 差异 有 统计 学 意义 。 


2 结果 


对 异 质 性 较 高 且 纳 入 文献 数 较 多 (三 10 篇 ) 的 相应 结 


2.1 纳入 研究 的 一 般 情况 


初 检 获 得 相关 文献 5257 篇 ， 初 得 纳入 44 篇 ， 最 终 阅 读 全 文 纳 入 12 篇 文献 。 有 具体 文献 筛选 流程 见 图 


通过 数据 库 检 索 获 得 文献 (n=5257) : CNKI(-19). 737j (n=73) 、 维 普 
(n=91) 、Pubmed(n=1039)、The Cochrane Library(n=374)、Web of 


Science(n-1865). Embase(n-1421), CINAHL(n-147). Medline(n-228) 


剔除 重复 文献 (n=2335) 


去 重 后 剩余 文献 IY T 
阅读 题目 和 摘要 排除 文献 n=2878) 


阅读 全 文 排除 文献 (n=32) 
e 无 衰弱 评估 标准 (n=2) 
e 研究 对 象 不 符合 (n=3) 
e 干预 措施 不 符合 (n=4) 
e 研究 设计 不 符合 (n=2) 
e 结局 指标 不 符合 (n=2) 
e 会 议 摘要 、 评 论 (n=9) 

e 尚 在 实验 阶段 (n=7) 

e 无 法 获取 全 文 或 提取 数据 (n=2) 
@ 二 次 分 析 (n=1) 


初 得 文献 〈n=44 ) 


最 终 纳 入 meta 分 析 文 献 
(n=12) 


图 1 文献 筛选 流程 图 


Figure 1 Flow chart of literature screening 


2.2 纳入 文献 的 基本 特征 
共 纳 入 12 篇 文献 ， 其 中 Caldo-Silva 等 用 相同 数据 发 表 了 两 篇 相关 文章 ””， 故 汇总 到 一 起 进行 文献 描述 ，12 


篇 文献 均 为 英文 文献 。 共 833 例 老 年 人 (实验 组 422 例 ， 对 照 组 411 例 )。 其 中 5 篇 文献 ” ”来 自 亚洲 


局 指标 作 漏斗 图 进行 发 表 偏 倚 的 检测 分 析 。 


pa 
o 


、6 篇 


文献 中 14, 16, 17, 21, 34 来自 欧洲 ui 篇 文献 上 来 自 南 美洲 。 10 篇 文献 中 于 14, 16, 17, 19, 21, 弛 采用 Fried 衰弱 标准 或 其 修订 
版 评估 衰弱 ， 一 篇 ”采用 衰弱 评估 小 组 制定 的 标准 评估 衰弱 ， 还 有 一 篇 ”采用 韩国 心血 管 健康 研究 (CHS) 衰弱 标准 


评估 。 所 有 而 


究 对 干预 内 容 、 时 长 均 有 描述 ， 且 都 有 明确 的 结局 指标 ， 具 体 的 特征 见 表 1。 
2.3 纳入 研究 的 质量 评价 


纳入 文献 的 质量 评价 结果 显示 ，3 篇 文献 “” 质 量 等 级 为 A 级 ，9 篇 文献 ””””” “质量 等 级 为 B 级 。 
方法 学 质量 评价 结果 见 表 2。 


X1 纳入 文献 的 基本 特征 


Table 1 Basic characteristics of included RCTs 
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2021 (1) (2) F 验 年 人 5.8 土 5. 4 
JjwW. ^t 
: FINE 
Ak Jes J s 
vas Mi 荷兰 FP 弱 前 期 老 。 3407/1) — 7652 — T7012 250m 蛋白 质 饮料 安慰 剂 24 周 000 
AASS Jw. 年 人 
e 7 | 亮 氨 酸 补充 剂 安慰 剂 
aaa 44(22/22 L B 
Roschel 等 4 个 亚 研究 T3 RUE 亚 组 2 乳 清和 蛋白 补充 剂 安慰 剂 
”巴西 ”的 随机 对 照 FP 弱 前 期 老 72-6 16 周 000 
2021 试验 y 44 (22/22) 
n: à 亚 组 3 大 豆 植物 蛋白 补充 剂 安慰 剂 
44 (22/22) 
" FINE 
等 2 辟 随 机 天 76.79 十 78.00  ,. — "m" 
Kang 等 gj ZEBONI c, —— 弱 前 期 老 115(66/49) 乳 清 蛋 白 补充 齐 空白 对 照 2A @@@®@ 
2019 照 试验 7.11 +6. 82 
Kim 等 2 项 随 机 对 衰弱 老年 Bo ud — € 
ahis 韩国 "M FWG y. 87 (43/44) 5.5 n 配方 奶粉 空白 对 照 12/] @G@G@G@ 
RS NSW. EO; 
im 等 4 臂 随机 天 衰弱 81.0 803  , "m 
KimS — Bk ees pp BEEE 64(32/32) BLOE SOB gg XU 。 ”3 个 月 GO 
NY Jw. fin p * AO. 
1. 2g/d 组 71.30 76.83 am "—— 
P S CHS > 含量 1. 2g/d HR AX 
等 辟 随 机 到 i; d 80 (40/40 +3.67 +3.86 PEN E 
I 韩国 Aa d frailty 衰弱 老年 (40/ » 安奈 剂 12 周 ©0000 
2018 照 试 验 ei A 1. 5g/d £ 76. 80 76.83 含量 1 5g/d WEAN 
80 (40/40) +370 大 本 贡生 
等 2 辟 随 机 到 衰弱 前 区 70. 66 71. 48 , 
> D alea | opp r | 62 (29/33) 14.16 +3 46 CP HMB 的 口服 营养 补充 剂 ”空白 对 照 12A X00 
EI RA Jy Tr LIT. d. o. 
i 等 壁 随机 天 TPE nET 
o 荷兰 FP 65(34/31) ”78 土 1 8151  250ml 蛋白 饮料 安慰 剂 24 周 0O 
NY Jw. 习习 p 


年 人 


M 衰弱 或 误 
等 oM. B i 2 EY ES > x 
"ori t a FP 弱 前 期 老 ”62(31/31) 7849  79+6 250ml 蛋白 饮料 安奈 剂 24 周 0O 
NY ED 年 人 


it: FP:Frailty phenotype FWG :Frailty Working Group CHS :Cardiovascular Health Study 

结局 指标 ，@D 四 肢 瘦 体质 量 ORI OPE “四 平衡 测试 ” 回 站 立行 走 试验 OPR ORB 

平衡 测试 (balance test): 双 脚 合并 站 立 、 半 前 后 站 立 ( 半 串 联 站 立 ) 、 双 脚 前 后 站 立 (串联 站 立 ) 持续 时 间 总 和 

站 立行 走 试验 (time up togo): 从 椅子 上 站 起 来 、 走 3 米 、 转 身 、 走 回 椅子 和 坐 下 所 需 的 时 间 

简易 体能 状况 量 表 (Short Physical Performance Battery, SPPB): 由 3 部 分 组 成 ， 步 态 速 度 〈 以 正常 步 速 行走 4 米 )、 椅 子 坐 立 测试 (从 没有 扶手 的 椅子 上 连续 上 升 5 次 所 需 的 
时 间 ) 和 平衡 测试 (3 种 不 同 的 站 立 平衡 测试 ) 


表 2 纳入 文献 方法 学 质量 评价 结果 


Table 2 Quality assessment results of included studies 


zc 盲 法 , ; 

纳入 研究 省 机 序列 的 7 5 wes aaea due 性 结果 报告 ”其 他 来 源 偏 倚 ”质量 等 
月 入 研究 随机 序列 的 产生 分配 隐藏 aag AE 结局 数据 完整 性 。 选择 性 结果 报告 ”其 他 来 源 偏 倚 ”质量 等 级 
Biesek 等 202] AERA PEE 低 风险 偏 倚 不 清楚 AERE 低 风 险 依依 PE B 

e -Si ^k 

A POST RARR TRE 0 低 风 险 偏 人 不 清楚 JAHR 低 风险 偏 倚 。 不 清楚 B 

Ai “Qiya ŻE 
PONET RARR MEME MES 不 清楚 FUHR [2 MEET B 
Dirks ^& 2017 低 风 险 偏 倚 不 清楚 氏 风 险 偏 倚 氏 风 险 偏 倚 氏 风 险 偏 倚 低 风 险 偏 倚 AE XU Afi fi B 
Roschel 等 2021 (ARRA 。 ”不 清楚 MAIER SU MEME T ARA A B 
Kang 42019 ”不 清楚 UL MEN 不 清楚 KU Ru IU MEE. B 

= Kim 2013 RARA A UAI RO 风险 偏 倚 。。” 低 风险 偏 估 低 风险 偏 舍 低 风险 偏 倚 A 
Kim 等 2015 AR ARA i KU —— 低 风 险 偏 全 ARA 低 风险 偏 倚 。 A 
Park 等 2018 (ARAA ARA R f AR AER A 
Peng 等 2021 ARRA ARA PE 不 清楚 IA i 低 风 险 偏 舍 。 不 清楚 B 
i 等 2012 " . . E 
Dane $A (pudet — 不 清楚 — 低 风险 偏 人 SUL LMEE TIT KARRA RARA B 
; As 
Teond 9107 ARAA 。 不 清楚 — (pM iHa AR AR ARR A B 
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2.4 Meta 分 析 结 果 
2.4.1 肌肉 质量 kg( 以 四 上肢 瘦 体 质量 为 代表 ) 

3 篇 文献 ”"” ”报道 了 12 周 蛋 白质 补充 对 四 上肢 瘦 体质 量 的 效果 ， 研 究 间 存 在 明显 异 质 性 (12=77%) 。 采 用 逐 篇 吻 
除法 剔除 Dirks 等 ”的 数据 后 ， 异 质 性 变 为 0(12=0) ， 选 择 固定 效应 模型 。 结 果 表明 ，12 周 和 蛋白 质 干 预 对 四 歧 瘦 体 
质量 无 显著 性 影响 (MD=0.03, 95% CI -0.36 ~ 0.41, P —0.89). 1 篇 文献 (3 个 亚 组 ) ERT 16 周 蛋 白质 干预 对 四 上 肢 瘦 
体质 量 影响 ， 各 研究 间 无 异 质 性 (12=0) ， 采 用 固定 效应 模型 。 结 果 显 示 ，16 周 的 补充 干预 对 四 上肢 瘦 体质 量 也 无 影 
响 (MD = -0.56, 95% CI -1.59 ~ 0.47, P=0.29)。3 篇 文献 ” ”2 报道 了 24 周 蛋 白质 补充 对 四 有 歧 瘦 体 质量 的 影响 ， 各 研 
究 间 异 质 性 较 大 (1?= 92%)。 采 用 逐 篇 吻 除 法 吻 除 Tieland(1) 等 ”的 数据 后 ， 异 质 性 不 存在 (1?=0) ， 故 选择 固定 效应 
模型 。 这 表明 ，24 周 蛋 白质 干预 可 以 显著 增加 四 肢 瘦 体 质量 (MD=1.99, 95% CI 1.19 ~ 2.79, P 0.00001)。 总 体 而 言 ， 
和 蛋白质 补 充 对 于 增加 衰弱 老年 人 四 上肢 瘦 体 质量 有 一 定 的 积极 影响 ， 但 差异 不 具有 统计 学 意义 (MD=0.3, 95% CI -0.03 
—0.63, P=0.07)。 见 图 2. 


Experimental Control Mean Difference Mean Difference 
Study or Subgrou Mean SD Total Mean SD Total Weight — IV, Fixed, 95% CI IV, Fixed, 95* CI 
1.1.1 12/7] 
Dirks 2017 21 1.3 17 197 14 17 Not estimable 
Tieland 2012 (1) 19.4 08 34 19. 08 31 71.199 0.00 [0.39, 0.38] T- 
Tieland 2012 (2) 204 5.11 31 19.3 4.55 31 1.9% 1.10 [1.31, 3.51] 
Subtotal (95% CI) 65 62 73.0% 0.03 [-0.36, 0.41] E d 


Heterogeneity: Chi? = 0.78, df= 1 (P = 0.38); F= 096 
Test for overall effect: Z= 0.14 (P = 0.89) 


1.1.2 16 周 

Roschel 2021 (Leucine) 15.3 2.87 22 17.3 2.87 22 37% -1.00[2.70, 0.70] 

Roschel 2021 (Soy) 159 311 22 16.5 3411 22 3.296 -0.60 [-2.44, 1.24] 

Roschel 2021 (Whey) 165 341 22 16.5 3411 22 3.2% 0.00 [-1.84, 1.84] EXE US Pc 

Subtotal (95% CI) 66 66 10.1% -0.56 [-1.59, 0.47] He 

Heterogeneity: Chi? = 0.52, df= 2 (P = 0.73); F= 096 

Test for overall effect: Z= 1.06 (P = 0.29) 

1.1.3 24J/] 

Dirks 2017 21.8 1.4 17 196 141 17 15.0%  2.00[1.15, 2.85] — 

Tieland 2012 (1) 189.3 0.8 34 196 208 31 0.0% -0.30 [-0.69, 0.09] 

Tieland 2012 (2) 21 541 31 18.1 4.55 31 1.996 1.80 [-0.51, 4.31] EL ————M——— 
Subtotal (95% CI) 48 48 16.9% 1.99 [1.19, 2.79] ilm 
Heterogeneity: Chi? = 0.01, df= 1 (P = 0.84); F= 096 

Test for overall effect: Z= 4.88 (P < 0.00001) 

Total (95% CI) 179 176 100.0% 0.30 [-0.03, 0.63] - 

Heterogeneity: Chi? = 23.18, df= 6 (P = 0.0007); F= 7496 A... n  —3—5 —À 


Test for overall effect: Z= 1.79 (P = 0.07) 
Test for subaroun differences: Chi? = 21.77. df= 2 (P « 0.0001). F= 90.896 


图 2 蛋白 质 补充 对 四 上 肢 瘦 体质 量 的 影响 

Figure 2 Forest plot of the effect of protein supplementation on appendicular lean mass in frail older adults 
2.4.2 肌肉 力量 kg (以 握力 为 代表 ) 

11 篇 文献 ”“““” BÉ T 6J8. 12). 16 周 或 24 周 蛋白 质 补 充 对 衰弱 老年 人 握力 的 干预 效果 ， 其 中 Kang 
等 “研究 分 别 报道 了 男性 和 女性 的 握力 变化 ， 因 使 用 的 握力 测量 工具 不 同 ， 采 用 标准 化 均 数 差 (SMD) 进行 分 析 。 各 
研究 间 异 质 性 较 大 (1?=48%, P=0.008)， 通 过 逐 篇 剔除 法 剔除 Dirks 等 ”12 周 、24 周 及 Tieland(1)5 ^12 周 干预 数据 
后 ， 异 质 性 降 为 0042=0，P=0.89)， 选 择 固 定 效应 模型 。 结 果 显 示 ， 不 同时 长 的 蛋白 质 补充 在 提高 握力 方面 都 无 显 
著 性 意义 (SMD = -0.11, 95% CI -0.23 ~ 0.01, P=0.07)。 见 图 3。 


Favours [experimental] Favours [control] 
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Experimental 
Study or Subgroup Mean SD Total 
1.2.1 6 Ji] 
Park 2018(1.29/d) 2047 7.77 40 
Park 2018(1.59/d) 19.38 6.8 40 
Peng 2021 21.13 6.68 29 
Subtotal (95% CI) 109 


Heterogeneity: Chi? = 0.31, df= 2 (P = 0.85); F= 096 


Test for overall effect: Z= 1.66 (P = 0.10) 


1.2.2 1291/3 F 


Biesek 2021 214 36 
Dirks 2017 309 24 
Kang 2018 (z) 19.19 2.46 
Kang 2019 (Œ) 27.73 8.07 
kim 2013 151 48 
Kim 2015 18.37 1.92 
Park 2018(1.2g/d) 21.91 7.35 
Park 2018(1.5gid) 20.28 6.41 
Peng 2021 21.31 8.55 
Tieland 2012 (1) 25 2 
Tieland 2012 (2) 272 102 


Subtotal (95% CI) 


296 


Heterogeneity: Chi? = 3.75, df= 8 (P = 0.88); F= 096 


Test for overall effect: Z = 1.45 (P = 0.15) 


1.2.3 16/7] 

calod 2021 (1) 171 75 
Roschel 2021 (Leucine) 22.8 6 
Roschel 2021 (Soy) 22 48 
Roschel 2021 (Whey) 25 72 


Subtotal (95% CI) 


73 


Heterogeneity: Chi* = 3.05, df= 3 (P = 0.38); F= 296 


Test for overall effect: Z= 0.16 (P = 0.87) 


1.2.4 24 周 

Dirks 2017 30.8 2.6 
Tieland 2012 (1) 2B 2 
Tieland 2012 (2) 28.1 10.2 


Subtotal (95% CI) 


17 
34 
31 
65 


Heterogeneity: Chi" = 0.07, df= 1 (P = 0.78); F= 096 


Test for overall effect: Z = 0.27 (P = 0.79) 


Total (95% CI) 


543 


Control Std. Mean Difference 
Mean SD Total Weight IV, Fixed, 95% CI 
21.4 6.29 40 75% -0.13 0.57, 0.31] 
21.4 6.28 40 74% -0.31 [-0.75, 0.14] 
22.55 5.79 33 57% -0.24 [-0.74, 0.26] 

113 20.6% -0.22 [-0.49, 0.04] 
201 54 15 30% 0.28 [-0.42, 0.98] 
281 26 17 Not estimable 
20.227 5.3 30 64% -0.27 [-0.75, 0.20] 
27.55 1.91 19 40% 0.01 0.58, 0.61] 
16.4 53 43 78% -0.25 [-0.68, 0.18] 
19.18 35 32 59% -0.28 [-0.78, 0.21] 
21.8 6.03 40 75% 0.02 [-0.42, 0.45] 
21.8 6.03 40 74% -0.24 [-0.68, 0.20] 
21.96 5.96 33 58% -0.10 [-0.60, 0.40] 

27 2 31 Not estimable 

26.7 10.2 31 5.8% 0.05 [-0.45, 0.55] 

283 53.6% -0.12 [-0.29, 0.04] 
153 52 13 17% 0.28 [-0.64, 1.21] 
248 55 22 41% -0.32 [-0.92, 0.27] 
23 48 22 41% -0.20 [-0.80, 0.39] 
23 48 22 41% 0.32 [-0.27, 0.82] 

79 13.95 -0.03 [-0.35, 0.29] 
28.3 28 17 Not estimable 

25 2 31 5.196 0.00 [-0.49, 0.49] 
2711 10:2 31 5.896 0.10 0.40, 0.59] 

62 11.9% 0.05 [-0.30, 0.40] 
537 100.0% -0.11 [-0.23, 0.01] 


Heterogeneity: Chi? = 8.97, df= 17 (P = 0.834); F= 096 


Test for overall effect: Z= 1.79 (P = 0.07) 


Testfor subaroup differences: Chi? = 1.78. df= 3 (P = 0.62). F= 096 


图 3 蛋白 质 补充 对 握力 的 影响 
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Std. Mean Difference 
IV, Fixed, 95% CI 


-1 -0.5 0 0.5 1 


Favours [experimental] Favours [control] 


Figure3 Forest plot of the effect of protein supplementation on grip strength in frail older adults 


2.4.3 身体 功能 
2.4.3.1 步行 速度 m/s 


2 篇 文献 ” “报道 了 6 周 蛋 白 
以 上 结果 表明 ，6 周 的 蛋白 质 补充 对 提高 


择 固定 效应 模型 。 


P=0.88)。 4 篇 文献 下 12, 18, 20] 比较 了 12 周 蛋白 
Meta 分 析 结 果 显 示 ，12 周 的 蛋白 质 补 充 能 够 显著 提高 
统计 学 意义 (MD=0.04, 95% CI 0.00 ~ 0.08, P=0.03)。 总 体 而 言 ， 蛋 白质 补充 可 以 提高 


P=0.44)， 选 择 固定 效应 模型 。 


0.03, 95% CI 0.00 ~ 0.06, P=0.05)。 见 图 4。 


| 质 补充 与 老年 人 步 速 之 间 的 关系 ， 各 研究 间 无 异 质 性 (1?= 0，P=0. 99) ， 因 此 选 
衰弱 老年 人 步 速 无 明显 效果 (MD=0. 9594 CI -0.05 ~ 0.06, 
| 质 补充 对 衰弱 老年 人 步 速 的 作用 ， 各 研究 间 不 存在 异 质 性 (12=0， 


衰弱 老年 人 的 步 速 ， 差 异 具 有 
衰弱 老年 人 的 步行 速度 (MD= 
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Experimental Control Mean Difference Mean Difference 
i IV, Fixed, 95% CI 


Park 2018(1.2g/d) 1.03 0.28 40 1.02 0.28 40 67% (0.01 [.0.11, 0.13] 
Park 2018(1.59/d) 1.03 0.28 40 1.02 0.28 40 67% (0.01 [.0.11, 0.13] 
Peng 2021 0.87 0.14 28 0.87 0.17 33 16.9% (0.00 [-0.08, 0.08] 
Subtotal (95% CI) 109 113 30.3% 0.00 [-0.05, 0.06] 
Heterogeneity: Chi” = 0.03, df= 2 (P = 0.39); F= 096 

Test for overall effect: Z = 0.15 (P = 0.88) 


1.3.4 125] 
Kang 2019 0.9 0.27 66 0.77 0.29 49 93% 0.13 [0.03, 0.23] 
kim 2013 0.35 0.13 41 0.32 0.14 43 30.2% 0.03 [0.03, 0.09] 


Park 2018(1.2g/d) 1.02 0.3 40 1.03 0.26 40 6.7% -0.01 [-0.13, 0.11] 
Park 2018(1.5gíd) 1.08 0.26 40 1.03 0.26 40 7.8% 0.06 [-0.05, 0.17] 
Peng 2021 0.89 0.15 29 0.86 0.17 33 15.9% 0.03 [0.05, 0.11] 
Subtotal (95% CI) 216 205 69.7% 0.04 [0.00, 0.08] 
Heterogeneity: Chi? = 3.78, df= 4 (P = 0.44); F= 096 

Test for overall effect: Z = 2.21 (P = 0.03) 


Total (95% CI) 325 318 100.0% 0.03 [-0.00, 0.06] 
Heterogeneity: Chi? = 5.00, df= 7 (P = 0.56); F = 

Test for overall effect: Z = 1.93 (P = 0.05) 

Test for subaroun differences: Chi? = 1.19. df= 1 (P = 0.28). F= 15.996 


图 4 蛋白 质 补充 对 步行 速度 的 影响 


Figure4 Forest plot of the effect of protein supplementation on walking speed in frail older adults 


-0.2 -0.1 0 0.1 0.2 
Favours [experimental] Favours [control] 


2.4.3.2 平衡 测试 sec 
3 篇 文献 ” ”分 别 报道 了 6 周 、12 周 蛋 白质 补充 对 衰弱 老年 人 平衡 能 力 的 影响 , 其 中 Kang 等 ”以 等 级 数据 
形式 呈现 结果 ， 无 法 与 其 它 两 篇 文献 一 起 进行 meta 分 析 。 各 研究 间 未 发 现 异 质 性 (1?=0, P=0.52)， 故 选择 固定 效应 
模型 。 结 果 表 明 ， 与 对 照 组 相 比 ，6 周 或 12 周 蛋 白质 补充 在 改善 衰弱 老年 人 平衡 能 力 方面 都 无 显著 性 差异 
(MD-0.04, 95% CI -0.02 ~ 0.09, P=0.19)。Kang 等 "研究 也 发 现 12 周 的 蛋白 质 补充 对 平衡 能 力 没有 影响 。 见 图 5. 
Experimental Control Mean Difference Mean Difference 
Stu i IV, Fixed, 95% CI IV, Fixed, 95% CI 


1.4.1 6 Ji] 

Park 2018(1.29/d) 3.86 0.44 40 377 0.55 40 66% (0.08 [-0.13, 0.31] 
Park 2018(1.5g/d) 3.85 0.25 40 377 0.55 40 89% 0.18 [0.01, 0.37] 
Peng 2021 3.87 0.18 29 397 0417 33 38.5% 0.00 [0.09, 0.09] 
Subtotal (95% CI) 109 113 54.0% 0.04 [-0.04, 0.12] 
Heterogeneity: Chi? = 3.10, df= 2 (P = 0.21); F= 36% 

Test for overall effect: Z = 1.05 (P = 0.29) 


1.4.2 12 周 

Park 2018(1.2g/d) 3.87 0.42 40 3.92 0.38 40 9.9% -0.05 [-0.23, 0.13] 
Park 2018(1.5g/d) 3.97 0.27 40 3.92 0.38 40 14.596 0.05 [0.10, 0.20] 
Peng 2021 3.87 0.18 29 391 0.29 33 21.5% 0.06 [-0.06, 0.18] 
Subtotal (95% CI) 109 113 46.0% 0.03 [-0.05, 0.12] 
Heterogeneity: Chi? = 1.08, df= 2 (P = 0.58); F= 096 

Test for overall effect: Z = 0.78 (P = 0.43) 


Total (95% CI) 218 226 100.0% 0.04 [-0.02, 0.09] 
Heterogeneity: Chi? = 4.20, df = 5 (P = 0.525; F = 

Test for overall effect: Z= 1.30 (P = 0.19) 

Testfor subaroup differences: Chi? = 0.02. df= 1 (P = 0.89. F= 096 


图 5 蛋白 质 补充 对 平衡 能 力 的 影响 
FigureS Forest plot of the effect of protein supplementation on balance test in frail older adults 
2.4.3.3 起 立行 走 试验 sec 
4 篇 文献 “ ”比较 了 6 周 、12 周 或 16 周 蛋 白质 补充 对 衰弱 老年 人 站 立行 走 试验 的 结果 。 各 研究 间 不 存在 异 
质 性 (2?=0，P=0. 56) ， 选 择 固 定 效 应 模型 。 结 果 显 示 ， 不 同时 长 的 蛋白 质 补充 对 缩短 起 立行 走 试验 时 间 方 面 都 无 
显著 性 影响 (MD=0.09, 95% CI -0.22 ~ 0.40, P= 0.57). ILEI 6。 


-D.2 -0.1 0 0.1 0.2 
Favours [experimental] Favours [control] 
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Experimental Control 
Study or Subgroup Mean SD Total Mean SD Total Weight 
1.5.1 6/7] 
Park 2018(1.2g/d) 9.06 3.15 40 8.42 2.32 40 67% 
Park 2018(1.5gíd) 8.78 2.85 40 8.42 232 40 00% 
Subtotal (95% CI) 80 80 6.7% 
Heterogeneity: Chi* = 0.00, df= 1 (P = 0.98); F= 0% 
Test for overall effect: Z= 1.03 (P = 0.30) 
1.5.2 1203A 
kim 2013 21.4 12.2 41 26.4 253 43 01% 
Kim 2015 10.53 2.77 32 10 4.32 32 31% 
Park 2018(1.2g/d) 8.93 3.51 40 8.36 2.23 40 60% 
Park 2018(1.5g/d) 7.9 2.38 40 8.36 2.23 40 97% 
Subtotal (95% CI) 153 155 18.9% 
Heterogeneity: Chi? = 3.24, df= 3 (P = 0.36); F= 7% 
Test for overall effect: Z= 0.01 (P = 0.89) 
1.5.3 16 周 
Roschel 2021 (Leucine) 7.1 0.96 22 5.8 0.96 22 30.796 
Roschel 2021 (Soy) 7.3 1.44 22 7.1 0.72 22 21.8% 
Roschel 2021 (hey) 6.7 1.44 22 7.1 0.72 22 21.8% 
Subtotal (95% CI) 66 66 74.4% 
Heterogeneity: Chi? = 2.55, df= 2 (P = 0.27); F= 2596 
Testfor overall effect: Z = 0.35 (P = 0.73) 
Total (95% CI) 299 301 100.0% 


Heterogeneity: Chi? = 6.76, df= 8 (P = 0.56); F= 096 
Test for overall effect: Z = 0.56 (P = 0.57) 


Mean Difference 
IV, Fixed, 95% CI 


0.64 [0.57, 1.85] 
0.37 71.53, 72.27] 
0.64 [-0.57, 1.85] 


-5.00 [-13.43, 3.43] 
0.53 [1.25, 2.31] 
0.57 [-0.72, 1.86] 

-0.46 [-1.47, 0.55] 
-0.01 [-0.73, 0.72] 


0.30 [-0.27, 0.87] 
0.20 [-0.47, 0.87] 
-0.40 1.07, 0.27] 
0.07 [-0.30, 0.43] 


0.09 [-0.22, 0.40] 
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Mean Difference 
IV, Fixed, 95% CI 


-2 -1 0 1 2 
Favours [experimental] Favours [control] 


图 6 蛋白 质 补充 对 站 立行 走 试验 的 影响 


Figure 6 Forest plot ofthe effect of protein supplementation on time up to go test in frail older adults 


553A 7070 7 比较 了 6 周 、12 周 或 24 周 蛋 白质 补充 与 衰弱 老年 人 SPBB 评分 的 关系 。 因 SPPB 评估 标准 
行 分 析 。 各 研究 间 异 质 性 较 大 (12=48%，P=0.04)， 通 过 逐 篇 剔除 法 剔除 


Std. Mean Difference 


IV, Fixed, 95% CI 


-0.16 F0.59, 0.28] 
-0.09 0.53, 0.35] 

0.20 [-0.30, 0.70] 
-0.03 [-0.30, 0.23] 


-0.48 1.16, 0.20] 
0.21 [-0.22, 0.63] 
-0.38 0.82, 0.06] 
-0.15 0.59, 0.29] 
0.14 [-0.36, 0.64] 
0.33 [-0.17, 0.83] 
-0.03 [-0.23, 0.17] 


Not estimable 
0.11 [0.38, 0.61] 
0.11 [-0.38, 0.61] 


-0.02 [-0.17, 0.13] 


Dirks 等 "24 周 的 干预 后 ， 异 质 性 降低 (1?=4%，P=0.40)， 选 择 固定 效应 模型 。Meta 分 析 显 示 ， 不 同时 长 的 蛋白 质 
Es Y(SMD- -0.02, 95% CI -0.17 ~ 0.13, P=0.82)。 见 图 7。 


Std. Mean Difference 
IV, Fixed, 95% CI 


Favours [experimental] Favours [control] 


图 7 蛋白 质 补充 对 SPPB 评分 的 影响 


Figure7 Forest plot of the effect of protein supplementation on SPPB score in frail older adults 


2 篇 文献 “报道 了 蛋白 质 补充 与 总 体 衰弱 评分 的 关系 ， 因 采 月 


Testfor subaroup differences: Chi" = 0.87. df= 2 (P = 0.65). F= 096 
2.4.3.4 SPPB 评分 
可 能 存在 差异 ， 采 用 标准 化 均 数 差 (SMD) ; 
补充 在 提高 SPPB 评分 方面 都 无 显著 性 
Experimental Control 
Study or Subgrou Mean SD Total SD Total 
1.6.1 6 fi] 
Park 2018(1.2g/d) 10.54 1.55 40 10.88 1.5 40 11.796 
Park 2018(1.5g/d) 10.74 1.58 40 10.88 1.5 40 11.796 
Peng 2021 10.9 1.08 29 10.54 1.48 33 90% 
Subtotal (95% CI) 109 113 32.5% 
Heterogeneity: Chi? = 1.17, df= 2 (P = 0.56); F= 096 
Test for overall effect: Z = 0.25 (P = 0.81) 
1.6.2 12/7] 
Dirks 2017 9 07 17 93 05 17 48% 
kim 2013 58 16 41 54 22 43 12.3% 
Park 2018(1.2g/d) 10.7 1.78 40 11.31 1.37 40 11.595 
Park 2018(1.5g/d) 11.4. 1.45 40 11.31 1.37 40 11.796 
Peng 2021 10.93 1.31 29 10.73 1.49 33 91% 
Tieland 2012 (2) 92 26 31 83 28 31 9.096 
Subtotal (95% CI) 198 204 58.4% 
Heterogeneity: Chi? = 7.93, df= 5 (P = 0.16); F= 3796 
Test for overall effect: Z = 0.29 (P = 0.77) 
1.6.3 24 M] 
Dirks 2017 93 06 17 10 05 17 
Tieland 2012 (2) 95 26 31 92 26 31 9.1% 
Subtotal (95% CI) 31 31 9.1% 
Heterogeneity: Not applicable 
Test for overall effect: Z = 0.45 (P = 0.65) 
Total (95% CI) 338 348 100.0% 
Heterogeneity: Chi? = 9.39, df= 9 (P = 0.40); F= 496 
Test for overall effect: Z = 0.23 (P = 0.82) 
Testfor subaroun differences: Chi? = 0.29. df= 2 (P = 0.86). F= 096 
2.4.4 衰弱 评分 


的 衰弱 评分 工具 不 同 ， 故 采用 标准 化 均 数 差 
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(SMD) 进行 分 析 。 各 研究 间 无 异 质 性 92=0，P=0. 98) ， 采 用 固定 效应 模型 。Meta 分 析 表 明 ， 与 对 照 组 相 比 ，6 周 、 
12 周 或 16 周 的 蛋白 质 补充 在 降低 衰弱 评分 方面 无 显著 性 差异 (SMD= -0.02, 95% CI -0.23 ~ 0.19, P=0.85)。 见 图 8。 


Experimental Control 
Study or Subgrou Mean SD Total Mean SD Total Weight 


Std. Mean Difference 
IV, Fixed, 95% CI 


Std. Mean Difference 
IV, Fixed, 95% CI 


Park 2018(1.29/d) 1.04 1.05 40 113 1.14 40 23.596 
Park 2018(1.5g/d) 1.22 1.02 40 1.13 1.14 40 23.6% 
Subtotal (95% CI) 80 80 47.3% 
Heterogeneity: Chi? = 0.27, df= 1 (P = 0.60); F= 096 

Test for overall effect: Z = 0.00 (P = 1.00) 


-0.08 0.52, 0.36] 
0.08 [-0.36, 0.52] 
0.00 [-0.31, 0.31] 


1.8.2 12M] 
Park 2018(1.2g/d) 0.96 0.88 40 1 1.05 40 23.796 -0.04 [-0.48, 0.40] 
Park 2018(1.5g/d) 0.99 0.88 40 1 1.05 40 23.796 -0.01 0.45, 0.43] 


Subtotal (95% CI) 80 80 47.3% 
Heterogeneity: Chi? = 0.01, df= 1 (P = 0.32); F= 096 
Test for overall effect: Z = 0.16 (P = 0.87) 


-0.03 [-0.34, 0.28] 


1.8.3 167] 

calod 2021(2) 244 0.37 7 225 075 13 54% 
Subtotal (95% CI) 7 13 5.4% 
Heterogeneity: Not applicable 

Test for overall effect: Z = 0.35 (P = 0.73) 


-0.16 [-1.08, 0.76] 
-0.16 [-1.08, 0.76] 


Total (95% CI) 167 173 100.0% 
Heterogeneity: Chi? = 0.39, df= 4 (P = 0.38); F= 096 

Test for overall effect: Z = 0.19 (P = 0.85) 

Testfor subaroun differences: Chi? = 0.11. df= 2 (P = 0.85). F= 096 


图 8 和 蛋白质 补充 对 衰弱 的 影响 


Figure 8 Forest plot of the effect of protein supplementation on frailty in frail older adults 
2.5 发 表 偏 倚 
以 握力 和 SPPB 评分 这 两 个 结局 指标 绘制 的 漏斗 图 发 现 ， 散 点 基本 对 称 ， 见 图 9，10。 这 表明 纳入 的 文献 无 明 
显 发 表 偏 倚 ， 本 研究 的 meta 分 析 结果 较为 可 信和 。 
SE(SMD) 


-0.02 [-0.23, 0.19] 


-2 -1 0 1 2 
Favours [experimental] Favours [control] 
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图 9 蛋白质 补 充 对 握力 影响 研究 的 发 表 偏 傈 风险 


Figure 9 Funnel plot of risk of publication bias for the effect of protein supplementation on grip strength 
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SE(SMD) 


-2 -1 0 1 2 
Subgroups 


〇 6 周 《>12 周 Doug 


图 10 蛋白质 补充 对 SPPB 评分 影响 研究 的 发 表 偏 倚 风 险 


Figure 10 Funnel plot of risk of publication bias for the effect of protein supplementation on SPPB score 


讨论 
营养 握 入 不 足 被 认为 是 衰弱 的 一 个 重要 组 成 部 分 “， 这 可 能 引发 老年 人 的 肌肉 萎缩 和 肌肉 功能 障碍 。 研 究 表 
c 明 ， 肌 肉质 量 的 维持 依赖 于 肌肉 蛋白 质 合成 与 分 解 之 间 的 动态 平衡 ”。 随 着 年 龄 的 增长 ， 老 年 人 肌肉 蛋白 质 合成 
>E 减少 、 分 解 代谢 增加 ， 两 者 间 的 平衡 被 打破 ， 肌 肉 的 质量 和 功能 发 生 退 行 性 改变 以 及 全 身 性 丧失 ， 从 而 诱发 肌 少 
CO 症 外 ， 而 肌 少 症 是 衰弱 的 核心 病理 基础 "。 蛋 白质 是 肌肉 蛋白 质 代谢 的 主要 调节 因子 ， 能 够 刺激 肌肉 蛋白 质 合成 并 
C 抑制 肌肉 蛋白 质 的 分 解 中 ， 使 合成 和 分 解 之 间 再 次 达到 平衡 ， 维 持 肌肉 的 质量 和 功能 ， 从 而 预防 或 改善 老年 人 的 
L 衰弱 。 因 此 ， 蛋 白质 的 补充 对 衰弱 老年 人 来 说 可 能 是 有 利 的 。 基 于 此 ， 我 们 进行 了 meta 分 析 ， 以 量化 蛋白 质 补充 
对 衰弱 老年 人 肌肉 质量 力量 、 身 体 功能 等 方面 的 影响 。 
在 肌肉 质量 力量 方面 ， 本 研究 发 现 蛋 白质 补充 在 减轻 衰弱 老年 人 四 歧 瘦 体质 量 〈 肌 肉质 量 )、 握 力 〈 肌 肉 力 量 ) 
损失 方面 没有 显著 性 影响 ， 这 与 Tieland 等 ”的 研究 结果 一 致 。 究 其 原因 ， 可 能 与 蛋白 质 摄 入 时 长 相关 ， 本 研究 纳 
入 的 全 部 文献 ， 干 预 持续 时 长 从 6 周至 24 周 不 等 。 从 meta 分 析 结 果 来 看 ， 虽 然 蛋 白质 摄 入 对 减轻 肌肉 质量 力量 损 
失 方 面 的 效果 不 明确 ， 但 可 以 看 出 随 着 蛋白 质 补充 时 长 的 增加 ， 和 蛋白 组 和 对 照 组 瘦 体 质量 、 握 力 的 差异 都 有 增 大 
的 趋势 ， 特 别 是 瘦 体 质量 ， 在 24 周 的 蛋白 质 补 充 下 ， 表 现 出 显著 性 的 差异 。 这 提示 我 们 蛋白 质 补充 对 衰弱 老年 人 
肌肉 质量 力量 可 能 是 有 影响 的 ， 但 现 阶段 的 干预 时 长 较 短 ， 无 法 观察 到 老年 人 肌肉 质量 力量 的 可 测量 变化 。 研 究 
表明 ， 在 老年 人 群 中 ， 每 年 肌肉 质量 损失 量 约 为 1%， 即 约 0. 6 公斤 ”， 将 其 换算 到 持续 时 间 为 6-24 周 的 干预 研究 
中 ， 对 照 组 的 肌肉 质量 预计 会 减少 0.07 至 0. 28 公斤 。 考 虑 到 双 能 X 射线 吸收 法 (DXA) 、 生 物 电 阻抗 分 析 (BIA) 的 
测量 误差 ， 蛋 白质 补充 组 和 对 照 组 之 间 的 差异 非常 小 ， 可 能 检测 不 到 其 中 的 变化 。 延 长 蛋白 质 补充 时 间 ， 如 进行 3 
年 的 和 蛋白质 补充 ， 对 照 组 的 肌肉 损失 估计 约 为 1.8 公 斤 ， 这 将 导致 蛋白 质 组 与 对 照 组 之 间 的 变化 差异 增 大 ， 这 更 有 
可 能 通过 DXA 和 BIA 测量 出 来 。Houston 等 ” 的 研究 结果 也 证 实 了 这 一 狂想， 其 结果 表明 ， 摄 入 更 多 的 蛋白 质 可 
以 防止 3 年 后 与 年 龄 相关 的 肌肉 质量 损失 。 因 此 ， 研 究 长 期 蛋白 质 补充 对 衰弱 老年 人 肌肉 质量 力量 的 影响 可 能 是 更 
意义 的 。 
在 身体 功能 方面 ， 本 研究 结果 显示 蛋白 质 补充 对 提高 老年 人 的 步行 速度 有 显著 性 影响 ， 但 在 平衡 能 力 〈 平 衡 
测试 )、 步 行 & 反 应 能 力 〈 起 立行 走 计时 试验 ) 及 总 的 体能 状况 (SPPB 评分 ) 方面 未 表现 出 明显 优势 。 步 行 速度 是 
Fired 衰弱 诊断 标准 中 的 一 条 ，meta 分 析 结 果 显 示 ，6 周 的 蛋白 质 补充 对 提高 步行 速度 没有 显著 影响 ， 但 随 着 摄 入 
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C» 面 ， 我 们 的 研究 中 ， 蛋 
m EX. 
C^ 合成 反应 MPS) 较 低 。 

c 同 剂量 的 乳 清 蛋 E 
T 物 和 植物 蛋白 质 之 间 的 消化 率 存 在 显著 差异 ， 基 于 动物 
主要 是 支 链 氨基 酸 (BCAAs;， 即 异 亮 氨 酸 、 亮 氨 酸 和 纺 氨 酸 )， 动 物性 蛋白 质 通常 具 
产生 更 高 的 MPS。 基 于 此 ， 我 们 


” 弱 其 身体 功能 ; 


e 50857; 
© 的 EAA 和 BCAA Ar E", 
N 产生 一 定 影响 。 未 来 仍 需 开展 更 多 的 研究 来 验证 。 
> 究 纳入 的 文献 缺乏 前 瞻 性 的 大 样本 研究 ，@ 未 纳入 会 议 、 学 位 论文 以 及 除 
定 的 发 表 偏 倚 风 险 ，@@ 本 研究 中 的 研究 对 象 个 人 衰弱 程度 有 区 别 且 接受 的 干 
的 研究 结果 产生 一 定 的 影响 ，@ 另 外 有 些 meta 分 析 的 


[的 
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时 长 的 ] 
析 其 原 


面 没有 显著 影响 ， 但 这 并 不 矛盾 ， 因 
隐 性 潜在 的 肌肉 质量 力量 变化 使 得 老年 人 的 步行 速度 提高 了 。 


发 生 的 


加 ， 当 到 12 周 时 ， 衰 弱 老 年 人 的 步行 速度 有 了 显著 性 
因 ， 可 能 与 蛋白 质 补 充 促进 全 身 和 四 胶 肌 肉质 量 有 关 。 前 面 的 meta 分 析 表 明和 蛋 白质 补充 对 肌肉 质量 力量 方 
质 补充 不 足以 直接 显 性 表现 出 对 肌肉 质量 力量 的 改变 ， 但 
为 腿 部 肌肉 是 人 体 全 身 最 大 最 有 力 


为 可 能 12 周 的 蛋 E 


的 提高 ， 这 与 Matsuzawa 等 ”的 研究 结果 一 致 。 
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的 肌 群 ”， 这 表明 


年 人 的 步行 速度 有 积极 影响 ， 但 对 平衡 能 力 、 步 行 & 反 应 能 


以 进行 更 长 时 间 的 


补充 在 减少 衰弱 评分 方面 没有 明显 效果 。 但 随 着 蛋白 质 补 充 时 长 的 增加 ， 衰 弱 评 分 减少 的 效应 量 越 来 越 大 。 


预 实验 去 验证 蛋 E 
对 于 蛋白 质 补充 对 衰弱 老年 人 的 整体 全 


质 补 充 在 衰弱 老年 人 其 他 身体 功能 方 
用 的 影响 ， 本 研究 采用 衰弱 评分 来 反映 。Meta 分 析 结 果 表 明 
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AERAR AMX 


此 外 ， 还 有 许多 因素 可 能 影响 本 下 


数量 以 及 类 型 。 


这 可 能 对 而 
的 摄 入 量 也 对 衰弱 有 影 
g/kg/d) 可 降低 5944 


纳入 的 下 
估 衰 弱 标 准 可 能 不 一 样 ， 
RARA R 


充 时 间 足 够 长 时 
更 长 的 干预 性 实验 来 验证 。 


究 的 分 析 结 果 ， 包 括 用 于 评介 
究 中 大 多 数 使 用 衰弱 表 型 评估 工具 (FP)〉, 但 有 两 项 研究 采用 


， 衰 弱 评分 会 呈现 显著 性 的 减少 ， 老 名 


HA 


白质 让 


向 ， 未 来 需要 统一 衰弱 的 评估 工具 ， 增 加 每 个 
向 。 我 们 纳入 的 研究 其 蛋 
FE 衰弱 患 病 率 ，Ruth Teh 等 ”发 现 
- 而 Coelho-Junior 等 "观察 到 平均 蛋白 质 报 入 量 为 1. 28 g/kg/d 
过 不 同 量 的 蛋白 质 补充 可 能 会 产生 不 同 的 结果 ， 但 对 于 
充 剂 包 括 大 豆 蛋白 、 乳 清 蛋 


研究 对 象 衰弱 的 评估 工具 、 


FE 人 的 衰弱 症状 会 改善 
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良 部 肌 群 会 最 先 得 益 于 蛋白 质 的 补充 ， 这 也 就 解释 了 为 什么 蛋白 质 补 充 在 身体 功能 方面 ， 对 老 
以 及 总 的 身体 功能 表现 方面 优势 不 


显 。 未 来 我 们 可 


面 的 影响 。 


R 
Ir 
EA 


但 这 也 


蛋白 质 补 充 剂 的 


完 对 象 包括 衰弱 前 期 和 衰弱 两 种 状态 。 因 此 ， 纳 入 的 参与 者 衰弱 程度 有 


质 补充 量 在 6-30g 不 等 ， 


E 


(BCAA) 等 各 种 不 同 


后 ， 


杨 等 Baly 


究 发 现 ”， 与 摄 入 等 量 的 动物 
究 报 告 称 ， 老 年 人 在 静 息 状态 下 ，20 克 或 40 EX 
MPS 显著 增加 。 造 成 这 两 者 合成 代谢 反应 差异 的 


究 之 间 的 可 比 性 。 另 外 ， 研 究 发 现 蛋 E 


了 FWG 和 CHS 评估 衰弱 ， 评 
EIER 
Di 


Rahi 等 “发 现 高 蛋白 质 报 入 ( 宇 1.0 


氏 水 平 的 蛋白 质 摄 入 量 会 增加 老年 人 衰弱 的 发 生 风 险 ， 削 
时 ， 老 年 人 的 衰弱 患 病 率 较 低 。 因 


此 
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粉 、 必 需 氨 基 酸 (EAA) 及 支 链 氨 基 酸 


\ 麦 等 植物 性 蛋白 ， 肌 肉 蛋白 


二 是 EAA 含量 ， 


因此 比 植物 蛋 


的 蛋白 


因 


— 


本 研究 还 存在 一 些 


中 英文 以 外 的 文献 ， 这 可 能 会 带 来 


局 限 性 : 中 本 看 


zH 


局 指标 只 包含 2 篇 文献 ， 对 
综 上 所 述 ， 和 蛋白 质 补充 在 提高 衰弱 老 自 
”作用 尚 不 明确 。 在 今后 需要 更 多 大 样本 、i 
白质 补充 对 衰弱 老年 人 的 影响 ， 建 议 进 一 步 开 展 不 同 补充 时 长 、 不 
啊 ， 以 期 寻找 最 佳 的 蛋白 质 补 充 模式 ， 为 衰弱 管理 提供 更 充分 的 循 证 依据 。 


预 时 长 、 内 容 、 频 率 也 存在 一 定 差异 ， 这 些 都 有 可 能 对 合 
其 结果 分 析 下 结论 时 需要 谨慎 。 
FE 人 步 速 方面 有 显著 性 影响 ， 对 于 肌肉 质量 力量 、 
判定 更 加 完善 和 规范 的 干预 方法 和 更 长 干预 时 间 的 实证 研究 深入 挖掘 蛋 
质 类 型 及 不 同 摄 入 量 对 衰弱 老年 人 


主要 归 因 
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都 不 会 刺激 MPS， 而 在 摄 入 相 
于 两 点 ” ， 一 是 消化 率 ， 动 


质 的 消化 率 高 达 90%， 而 植物 蛋白 的 消化 率 通常 不 到 


有 更 高 


和 白质 类 型 也 可 能 对 我 们 的 结果 


HEK 
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